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RESUMO

A Leucemia é definida como um tipo de cancer que atinge as células iniciais localizadas no
interior da medula 6ssea, tendo como um importante fator de risco a exposi¢do ocupacional aos
agrotoxicos e outros agentes. Por sua vez, o trabalho rural, importante ocupacéo no estado da
Bahia, faz o uso intensivo de agrotoxicos e outros agentes, expondo os trabalhadores dessa
categoria a doengas e agravos, inclusive a Leucemia. Com isso, este estudo tem o objetivo de
investigar a associacao entre trabalho rural e Leucemia em segurados da Previdéncia Social, no
periodo de 2014 a 2018. Trata-se de um estudo caso-controle com base em registro de
beneficios previdenciarios (auxilio-doenca), que contemplou toda a area geogréafica do estado
da Bahia, considerando o total de casos. Foram selecionados todos os casos de leucemia,
incluindo todas as subcategorias em individuos que receberam o beneficio previdenciario de
auxilio-doenca no periodo de janeiro de 2014 a dezembro de 2018. Os resultados permitiram
evidenciar associagdo positiva entre o trabalho rural e o acometimento por Leucemia (OR=
2,80), residentes da mesorregido Centro Norte do estado da Bahia (OR= 2,0), com idade >56
anos (OR=5,16). Este achado corrobora com a literatura que ja discute amplamente a relacao
da ocupacdo como trabalhador rural e acometimento por canceres linfohematopoiéticos. Esse
estudo evidenciou associagdo positiva entre Leucemia e trabalho rural, especialmente nas
mesorregides Centro Norte, Centro Sul, Nordeste, e Sul e de faixa etaria a partir dos 45 anos.
A mesorregido de Salvador foi a que apresentou 0 menor risco para 0 adoecimento por

Leucemia.

Palavras chaves: 1. Leucemia. 2. Trabalho agricola 3. Cancer. 4.Seguranga social.



ABSTRACT

Leukemia is defined as a type of cancer that affects the initial cells located inside the bone
marrow, having occupational exposure to pesticides and other agents as an important risk factor.
In turn, rural work, an important occupation in the state of Bahia, makes intensive use of
pesticides and other agents, exposing workers in this category to diseases and injuries, including
Leukemia. Thus, this study aims to investigate the association between rural work and leukemia
in Social Security insured persons, from 2014 to 2018. This is a case-control study based on the
registration of social security benefits (sickness allowance), which covered the entire
geographic area of the state of Bahia, considering the total number of cases. All cases of
leukemia were selected, including all subcategories in individuals who received the social
security benefit of sick pay from January 2014 to December 2018. The results showed a positive
association between rural work and the onset of Leukemia (OR= 2.80), residents of the Central
North mesoregion of the state of Bahia (OR= 2.0), aged >56 years (OR=5.16). This finding
corroborates the literature that already widely discusses the relationship between occupation as
a rural worker and the involvement of lymphohematopoietic cancers. This study showed a
positive association between Leukemia and rural work, especially in the Central North, Central
South, Northeast, and South mesoregions and in the age group from 45 years old. The Salvador

mesoregion was the one with the lowest risk for becoming ill with Leukemia.

Keywords: 1. Leukemia. 2. Rural work 3. Cancer. 4. Social security



RESUMEN

La leucemia se define como un tipo de cancer que afecta a las células iniciales situadas en el
interior de la médula dsea, teniendo como importante factor de riesgo la exposicion laboral a
pesticidas y otros agentes. A su vez, el trabajo rural, ocupacion importante en el estado de Bahia,
hace uso intensivo de pesticidas y otros agentes, exponiendo a los trabajadores de esa categoria
a enfermedades y lesiones, incluso la leucemia. Asi, este estudio tiene como objetivo investigar
la asociacion entre trabajo rural y leucemia en asegurados de la Seguridad Social, de 2014 a
2018. Se trata de un estudio de casos y controles basado en el registro de las prestaciones de la
seguridad social (subsidio por enfermedad), que abarcé toda la geografia del estado de Bahia,
considerando el numero total de casos. Se seleccionaron todos los casos de leucemia,
incluyendo todas las subcategorias en individuos que recibieron el beneficio de seguridad social
de subsidio por enfermedad de enero de 2014 a diciembre de 2018. Los resultados mostraron
una asociacion positiva entre el trabajo rural y la aparicion de leucemia (OR= 2.80), residentes
de la mesorregion Centro Norte del estado de Bahia (OR=2,0), edad > 56 afnos (OR=5,16). Este
hallazgo corrobora la literatura que ya discute ampliamente la relacion entre la ocupacion como
trabajador rural y la participacion de canceres linfohematopoyéticos. Este estudio mostr6é una
asociacion positiva entre la Leucemia y el trabajo rural, especialmente en las mesorregiones
Centro Norte, Centro Sur, Nordeste y Sur y en el grupo etario a partir de 45 afios. La

mesorregion de Salvador fue la de menor riesgo de enfermar de Leucemia.

Palabras clave: 1. Leucemia. 2. Trabajo agricola 3. Cancer. 4. Seguridad Social.
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1.INTRODUCAO

A Leucemia é definida como um tipo de cancer que atinge as células iniciais localizadas
no interior da medula dssea responsaveis pela fabricacdo dos glébulos brancos (leucocitos),
glébulos vermelhos (hemécias) e plaquetas, ou seja, as células sanguineas. A leucemia
caracteriza-se pela fabricacdo de células doentes, geralmente glébulos brancos que interferem
no processo de hematopoese e, consequentemente, no processo de producdo das células
(PUGGINA, 2020).

As leucemias sdo divididas quanto ao crescimento das células: aguda (rapido) ou crénica
(lento) e quanto a localizacdo da iniciacdo: células mieloides e linfoides, apesar de existirem
mais de 12 tipos de leucemias, as principais sdo: leucemia mieloide aguda (LMA), leucemia
mieloide cronica (LMC), leucemia linfocitica aguda (LLA) e leucemia linfocitica cronica
(LLC) (COSER, 2009)

Apesar de considerado um tipo raro entre os canceres, a leucemia teve estimativa global
de 249 mil casos novos e taxa de incidéncia de 6,5/100 mil homens e de 187 mil novos casos e
taxa de incidéncia de 5,0/100 mil mulheres em 2018. A leucemia ocupa a décima posicao entre
0s tumores mais incidentes em homens e a décima segunda posi¢do em mulheres (BRAY et al.,
2018; FERLAY et al, 2019)

No Brasil, para 0s anos 2020 a 2023, sdo esperados para cada ano o diagndéstico de 5.920
casos novos de leucemia em homens e de 4.890 casos novos em mulheres; o risco estimado é
de 5,67/100 mil homens e 4,56/100 mil mulheres. Dos tumores mais incidentes no Brasil, a
leucemia ocupa a 10° posigdo em homens e a 11° em mulheres. Com uma taxa de incidéncia de
5,02/100 mil pessoas na regido nordeste, a leucemia ocupa a 7° posicao entre 0s tumores mais
incidentes (excluindo os tumores de pele ndo melanoma). Com uma estimativa de 540 casos
novos de leucemia, a Bahia ocupou a 7° posicéo entre os estados brasileiros em maior nimero
da doenga em 2020. (INCA, 2020).

No mundo, cerca de 10,8% dos casos de cancer em homens e 2,2% dos casos de cancer
em mulheres possuem como causa a exposicdo de trabalhadores no ambiente ocupacional,
excluindo neste percentual os tumores de pele ndo melanoma (FRITSCHI & DRISCOLL,
2006).

Em junho de 2020 a Agéncia Internacional de Pesquisa em Cancer (IARC) atualizou a
lista de classificacdo dos agentes cancerigenos, identificando 120 agentes como cancerigenos
em humanos (Grupo I), distribuidos entre produtos quimicos, ocupacdes, agentes fisicos e

agentes biologicos. Na lista de classificacdo por cancer, as leucemias e linfomas possuem 28
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agentes cancerigenos classificados com evidéncias suficientes em humanos e 27 classificados
como evidéncia limitada em humanos (IARC, 2020). Nesse contexto, observa-se a relevancia
na identificacdo dos agentes cancerigenos, principalmente os presentes nos ambientes e
processos de trabalho, para a implementacdo de medidas preventivas de reducao da exposicao
ocupacional e adoecimento dos trabalhadores (BRASIL, 2021).

Com a 7° maior economia nacional, o estado da Bahia tem sua produtividade composta
por trés grandes setores, comércio e servi¢cos com participacao de 80,9%, a industria com
participacdo de 12,4%, e a agropecuaria com participacao de 6,7%, caracterizando uma enorme
e diversificada exposi¢cdo ocupacional por agentes quimicos nos processos produtivos (BAHIA,
2019).

Em 2019, a atividade do agronegdcio na Bahia correspondeu a 20,2% de toda producao
estadual, perfazendo um valor de R$ 61,4 bilhdes (BAHIA, 2019), tendo a regido do oeste do
estado se destacado na producédo de grdos, tornando-se uma das que mais utilizam agrotdxicos
no Brasil, oferecendo riscos a salide humana e ao meio ambiente (MORAES, 2019). Ressalta-
se a fragilidade da agricultura familiar, que apresenta exposi¢do mais significativa, devido a
auséncia de técnicas de manejo adequadas e do uso de equipamentos de protecdo individual
(BRASIL, 2015). A utilizacdo indiscriminada de agrotdxico é também realidade nas demais
regides do estado, como descrita por Preza et al. (2012) em estudo realizado em um municipio
baiano. A literatura demonstra que, as mesorregides da Bahia tém como principais atividades,
as lavouras permanentes, a pecuaria com 0s maiores rebanhos de caprinos no Brasil; e a
producdo de grdos (soja, milho, feijdo e café), cacau, mamona, sisal, coco, banana e mandioca
(WANDERLEY et al, 2014).

Considerando-se 0 exposto acima, analisar a associacao entre trabalho rural e leucemia
no estado da Bahia reveste-se de importancia, e os resultados poderdo subsidiar a
implementacdo de ac¢Bes de vigilancia em sadde do trabalhador, no caso especifico, para o
trabalhador rural e sua familia. Salienta-se também, que diante da baixa producdo cientifica
acerca da tematica, o estudo tera importante relevancia cientifica para reduzir a lacuna do

conhecimento ainda existente.
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2.REFERENCIAL TEORICO

2.1 LEUCEMIA

A leucemia, do grego Leukamie, que significa sangue branco, teve a primeira descri¢do
como uma patologia anormal do sangue em 1844, sendo chamada de doenca desconhecida. Em
1845 o patologista inglés John Hughes Bennett foi quem primeiro publicou trabalhos sobre a
leucemia, reconhecendo-a como doenca clinica relacionada ao sangue (THOMAS, 2013).

A leucemia € um céncer do sistema hematoldgico que se origina no processo de
formacao do tecido sanguineo, especificamente na medula 6ssea. A leucemia compde um grupo
bastante heterogéneo de neoplasias linféides e mieldides, sendo sua classificacdo de acordo
com a célula de origem (WILD et al., 2020). Apesar da heterogeneidade, as leucemias possuem
em comum o processo de surgimento, ocorrido a partir das maltiplas alteragdes genéticas nas
células-tronco durante o processo da hematopoiese e nas células progenitoras doentes, e que
dao origem as células mieloides e linfoides, ambas ja comprometidas, e que no processo de
diferenciacdo adquirem as caracteristicas fenotipicas (THUN et al., 2018).

Os tipos priméarios de leucemia sdo: leucemia mieloide aguda (LMA), leucemia
mieloide cronica (LMC), leucemia linfoide aguda (LLA) e leucemia linfoide crénica (LLC).
Na LMA as mutacdes genéticas que envolvem as células-tronco primitivas ou progenitoras
afetam as células mieloides causando uma proliferacdo clonal e o acumulo de células
hematopoiéticas imaturas na medula dssea e no sangue, ja a caracterizacdo da LMC é decorrente
da superproducdo de granulécitos imaturos a partir das células progenitoras hematopoiéticas.
Nas leucemias linféides o processo de diferenciacdo das células tumorais ja ocorre na célula de
origem, onde progenitoras de células B sofre muta¢Ges genéticas que resultam em um acumulo
de células imaturas linfoides (bastos) configurando a LLA ou quando resulta no acumulo de
linfécitos de aparéncia madura temos a LLC (THUN et al., 2018).

As sindromes mielodisplasicas (SMD) também sdo consideradas um tipo de leucemia,
caracterizadas por uma maturacdo desordenada nas células tronco durante o processo de
renovacdo celular, tendo como consequéncia a redugdo de células sanguineas no organismo
(THUN et al., 2018).

A classificacdo das leucemias vem evoluindo ao longo do tempo, resultado de estudos
realizados em todo o mundo e que buscam conhecer as semelhangas e diferencas bioldgicas das

neoplasias hematoldgicas, inserindo neste grupo além da leucemia, os linfomas e mielomas, e
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como se da o relacionamento dessas neoplasias com a medula dssea e o sistema imunologico
(WILD et al., 2020).

A Classificacdo Franco-Americana-Britanica (FAB) é considerada o marco na
classificacdo da leucemia, sendo resultado de pesquisas de um grupo de especialistas da Franca,
Estados Unidos e Inglaterra na década de 70 e que alcangaram um consenso internacional sobre
os critérios morfologicos da leucemia. Posteriormente, novos estudos que contemplaram o
desenvolvimento e aspectos funcionais da hematopoiese de acordo com a linhagem fenotipica
propiciaram a elaboracdo da classificacdo dos tumores hematopoiéticos e linfoides pela
Organizagdo Mundial de Saiude (OMS) em 2001, dividindo as neoplasias linfoides em trés
grandes categorias: neoplasias de células B, neoplasias de células T e NK e linfoma de Hodgkin.

Com o crescente conhecimento cientifico e novas informacdes acerca dos tumores
hematopoiéticos e linféides a OMS em 2008 revisou classificagdo de 2001, incluiu como
categorias tipos de doencas especificas da linhagem celular e fez a distingdo entre neoplasias
de células maduras e de células imaturas (THUN et al., 2018). No ano de 2016 a OMS realizou
nova revisdo na classificacdo dos tumores hematopoiéticos e linféides, a tltima até o presente
momento, pois diante de novos estudos e pesquisas no campo da biologia molecular, foi
necessario a incorporacdo de dados clinicos, progndésticos, morfoldgicos, imunofenotipicos,
citogenéticos e moleculares. (MARQUES, 2017).

Importante relatar que a Leucemia é uma uma doenca insidiosa, ou seja, que surge de
forma lenta e pouco sintomatica. Com o agravo do quadro, os pacientes acometidos referem
cansaco e dispnéia aos esforcos comuns, palidez, sinais de sangramento como manchas na pele,

sangramento nas mucosas, nariz e outros locais (HAMERSCHLAK, 2008).

2.2 EPIDEMIOLOGIA

Visto o conceito e um pouco da fisiopatologia da leucemia, faz-se importante discorrer
sobre a epidemiologia da doenga no Brasil e no mundo. Apesar de considerado um tipo raro
entre os canceres, a leucemia no ano de 2018 teve estimativa global de 249 mil casos novos e
taxa de incidéncia de 6,5/100 mil homens e de 187 mil novos casos e taxa de incidéncia de
5,0/100 mil mulheres. A leucemia ocupa a decima posi¢do entre os tumores mais incidentes em
homens e a décima segunda posi¢do em mulheres (BRAY et al., 2018; FERLAY et al, 2019)

De acordo com o Instituto Nacional de Cancer (INCA) 2021, estima-se cerca de 10.810
casos de leucemia no Brasil, sendo 5.920 homens e 4.890 mulheres para o biénio 2020-2021.
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O observatdrio de oncologia (2020), relatou e um dos seus estudos, que entre os anos de 2008
e 2017, foram notificados no Sistema de Informacdo em Mortalidade (SIM), cerca de 63.500
Obitos, com maioria sendo de homens, pertencentes a faixa etaria de 70 a 79 anos. Em 2016
notificaram-se mais 6bitos, cerca de 9% dos Obitos para o periodo estudado.

Apesar do numero expressivo, casos de leucemia notificados nos sistemas de
informacdo em salde oficiais do pais, quando analisados os dados do Brasil no Tabnet, para o
periodo de 2014 a 2018, considerando os CIDs C91 (Leucemia Linfoide), C92 (Leucemia
Mieloide), C94 (Outras leucemias de células de tipo) e C95 (Leucemia de tipo celular NE), os
casos de cancer relacionados ao trabalho somaram apenas 661 casos em todo o periodo. Quando
o0s dados sdo estratificados por unidades da federacdo, a Bahia foi um dos que né&o notificou
nenhum caso de leucemia relacionado ao trabalho no periodo referido (SINAN, 2023). Esse €
um importante dado, pois ele vai de encontro ao que a literatura vem demonstrando sobre a
relacdo da ocupagdo com o acometimento por leucemia, revelando assim uma subnotificagéo
e/ou mesmo a auséncia de notificacbes de leucemia relacionadas ao trabalho. Os nimeros
reduzidos refletem variadas limitacdes e desafios (CARVALHO, et al, 2011).

Nesse sentido, quando se pensa em cancer relacionado ao trabalho (CRT), um dos
principais desafios é que: o monitoramento do cancer por meio da estratégia de vigilancia
sentinela, com notificacdo compulséria do CRT no Sinan apenas em unidades sentinelas,
dificulta a elaboracdo de um diagndstico situacional em satde do trabalhador. A ampliacdo da
notificacdo do CRT possibilitaria a captacdo de casos em todos os niveis de atengdo do SUS,
tendo as unidades basicas de satde como porta de entrada (BRASIL, 2021).

Os desafios para a adequada investigacdo epidemioldgica e posterior emissdo de parecer
da relacdo do adoecimento com o trabalho sdo teméticas a serem destacadas pelos gestores em

salide e com o posterior incentivo ao aumento desses hUmeros.

2.3 FATORES DE RISCO

Toda patologia apresenta fatores que sdo considerados situagdes que podem aumentar
0 risco de a populacdo ser acometida. O cancer, incluindo as leucemias, frequentemente esta
associado as condi¢bes socioambientais as quais os individuos estdo expostos (CHAGAS;
GUIMARAES; BOCCOLINI, 2013). Apesar dos notaveis avangos, ainda ha muito a conhecer

sobre os fatores de risco e a relagdo com o desenvolvimento de canceres (AFIO et al., 2022).
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Existem fatores que parecem ser habitos ou exposi¢des que aumentariam o risco de
acometimento por leucemia, a exemplo do tabagismo, benzeno, radiacdo, formaldeido,
exposicdo a agrotoxicos, solventes, diesel, poeiras, infeccdo por virus de hepatite B e C:
leucemias, dentre outros INCA (2021).

Essa lista indica a necessidade de langar um olhar mais atento para questdes que podem
ser evitadas ou erradicadas e, por conseguinte, podem reduzir a incidéncia da doenca, ndo so
no Brasil, como no mundo. Os fatores que estdo intimamente ligados a exposi¢do ocupacional,
a exemplo do benzeno, formaldeido, exposicao a agrotoxicos, solventes, diesel, dentre outros,
parecem ser fatores que aumentam o risco de leucemia e da mortalidade por cancer (DUTRA,
et al, 2020).

Uma importante questdo é a exposi¢do ocupacional, que ja ocupa ha algum tempo a
agenda da saude no Brasil e no mundo. “A relacdo entre exposi¢des ocupacionais, compostos
quimicos e doencas é conhecida ha muito tempo e esta no cerne do campo salde-trabalho-
ambiente” (CARVALHO et. al, 2017). Séo variados os fatores que determinam a forma que os
trabalhadores sdo expostos a agentes cancerigenos e que influenciam nessa forma de exposicéo
e consequentemente do desfecho que o trabalhador pode ter em sua saide (TORTELLI, 2021).

De acordo com o Ministério da Satde (2019), o cancer ocupacional, aquele que é gerado
pela exposicdo, durante a vida laboral, a agentes cancerigenos presentes nos ambientes de
trabalho, representa de 2% a 4% dos casos de cancer. Esses numeros refletem a necessidade de
pensar e modificar politicas de salde, para que possam reduzir 0s casos de cancer por exposicao
ocupacional. A IARC classifica 99 substancias como reconhecidamente cancerigenas,
agrupadas em agentes e grupos de agentes, misturas e circunstancias de exposicdo (BRASIL,
2019).

Tecendo sobre o trabalho rural, é importante recordar que € uma ocupacao envolvendo
atividades agricolas, pecuérias e outras relacionadas ao campo. Embora seja uma ocupacgao
importante para a produgédo de alimentos e recursos naturais, 0s agricultores rurais enfrentam
diversos desafios em relacdo a saude, incluindo a exposi¢do a substancias quimicas, fatores
ambientais e condicdes de trabalho adversas (MOREIRA et al., 2015). A relagcdo entre a
leucemia e o trabalho rural é complexa e multifatorial e ainda carece de mais conhecimento
cientifico. Varios estudos investigaram o0s possiveis vinculos entre a exposicdo a produtos
quimicos agricolas e o desenvolvimento de céncer, incluindo a leucemia. Alguns produtos
guimicos utilizados na agricultura, como pesticidas, herbicidas e fertilizantes, tém sido
associados ao aumento do risco de desenvolvimento de cancer em geral (AFIO et al., 2022).
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Apesar disso, os estudos afirmam que sdo necessarias mais pesquisas epidemioldgicas,
especificamente com trabalhadores rurais, para melhor delinear esta ocupagdo com o
acometimento, ndo apenas por leucemia, como também com outros tipos de adoecimento
(GRAAF et al, 2022).

A exposigdo ocupacional aos agrotoxicos e pesticidas e outras substancias quimicas
pode ocorrer durante a aplicacdo, a aplicacdo ou o contato com residuos desses produtos. Os
trabalhadores rurais também podem estar expostos a outras substancias quimicas presentes no
ambiente agricola, como solventes, combustiveis e poeira de grdos (SOARES et al., 2003). Essa
exposicdo com potencial mutagénico e carcinogénico ja é frequentemente observada e
evidenciada em todo o mundo, principalmente em agrotxicos como o malation, o diazinon e 0
glifosato, utilizados de forma intensiva no Brasil (NASCIMENTO e TONELOTTO, 2019).
Contudo, é importante recordar que além da exposicdo a agrotdxicos e outros produtos
quimicos, outros fatores relacionados ao trabalho rural podem influenciar o risco de
desenvolver leucemia. Por exemplo, a radiacdo ionizante, que pode ser encontrada em certas
atividades agricolas, como a radiografia de animais, tem sido associada a um maior risco de
leucemia (OLIVEIRA, 2004).

As condigOes de trabalho adversas, como longas horas de trabalho, falta de acesso a
cuidados médicos adequados e exposicdo a condi¢des climaticas extremas, também podem
afetar a salde dos trabalhadores rurais. O estresse fisico e psicolégico decorrente dessas
condicdes pode ter um impacto negativo no sistema imunolégico e aumentar o risco de
desenvolvimento de doengas, incluindo a leucemia (MOREIRA et al, 2015). A exposicdo
ocupacional aos agrotdxicos por mais de sete horas por dia e por tempo maior a 10 anos
aumentou as chances de neoplasias hematoldgicas, quando comparado aos ndo expostos
(MOURA et al, 2022).

Ainda assim, € importante ressaltar que o desenvolvimento da leucemia, assim como
outros tipos de cancer, é influenciado por uma combinacéo de fatores genéticos e ambientais, e
nem todos os trabalhadores rurais estariam expostos a esses fatores e/ou desenvolverdo a
doenca. A pesquisa cientifica sobre a relagdo entre a leucemia e o trabalho rural ainda estad em
andamento, e é necessario realizar mais estudos para entender melhor essa associacdo e
identificar medidas de prevencdo atendidas (KOIFMAN, 2003). Em resumo, a leucemia é um
tipo de cancer que pode estar relacionado a exposicao a substancias quimicas e outros fatores

presentes no ambiente agricola.
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2.4 A RENAST E A VIGILANCIA DAS POPULACOES EXPOSTAS

Compreendida a relagdo entre o trabalho rural e a exposicdo aos agrotdxicos nesses
ambientes e processos de trabalho, que por sua vez sdo importantes fatores de risco, ndo apenas
para o desenvolvimento das leucemias, como também de outros tipos de cancer e doencas, faz-
se necessario assimilar como vem acontecendo a vigilancia desses trabalhadores. O trabalho
rural, em sua maior parcela é feito por trabalhadores informais e temporarios, que suprem
momentaneamente a falta de mdo-de-obra em propriedades de alta produtividade agricola e uso
intensivo de agrotoxicos. Esse mesmo trabalhador, em muitos momentos acaba subestimando,
por falta de informacdo, dados sobre exposi¢cdo ocupacional aos agrotdxicos e sobre
intoxicacOes (FARIA et. al, 2004). O SUS conta com uma importante rede, a Rede Nacional de
Atencdo Integral a Saude do Trabalhador (Renast) que é composta por diversos servicos de
assisténcia e vigilancia e tem por objetivo “ampliar o acesso e executar acdes de promogao,
protecdo, prevencdo e de vigilancia em saude, bem como na assisténcia especializada em satde
do trabalhador” (Brasil, 2023). A Renast possui como principal componente o Centro de
Referéncia em Salde do Trabalhador (Cerest), que sdo servi¢os especializados no atendimento
ao trabalhador formal e informal, tendo como uma das suas funcgdes a realizacdo de acdes de
vigilancia em salde do trabalhador e por conseguinte a emissdo de parecer de nexo causal,
relacionando ou ndo os agravos e adoecimentos dos trabalhadores aos seus ambientes e
processos de trabalho (BRASIL, 2023). vigilancia em saude do trabalhador, sejam nos
ambientes e processos de trabalho e/ou nos quadros de Doencas e agravos relacionados ao
trabalho (Dart), através investigacfes epidemioldgicas e posteriores emissfes dos nexos
causais, dentre outras acdes.

Para além dos Cerest, o Brasil conta hoje um painel denominado de VSPEA (Vigilancia
das PopulagBGes Expostas a Agrotdxicos), que é um instrumento informativo que tem por
objetivo apresentar 0s critérios necessarios para implantagdo da VSPEA, monitorar a sua
implantacéo e auxiliar o setor satde e demais interessados no acompanhamento dos dados de
Intoxicacdo exdgena por agrotdxicos. Os dados do painel permitem que os territdrios de todo o
pais possam monitorar dados de intoxicagGes exogenas por agrotoxico (Figura 1). Esse dado
permite que politicas publicas de prevencdo e promocdo em salde possam ser executadas,
reduzindo os numeros de adoecimentos. 1sso quer dizer também, que essa vigilancia acontece
nas populagdes de trabalhadores rurais, expostos a essas substancias, um importante fator de
risco para varios tipos de cancer e ndo somente a leucemia (BRASIL, 2023).
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Figura 1: Percentual de implantacéo da VSPEA no estado da Bahia, 2023.
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Fonte: Painel VSPEA, 2023.

Analisando os dados do estado da Bahia, em 2023, o painel revela que 200 dos 417
municipios da Bahia (cerca de 50% dos municipios), sdo prioritarios para a implantacdo da
VSPEA. Essa prioridade se da de acordo com diretrizes do Ministério da Saude, que levam em
consideracdo aspectos como uso intensivo de agrotéxicos, percentual da producdo agricola
local, presenca de trabalhadores em atividades relacionadas a agrotoxicos, dentre outros
(BRASIL, 2017). Apenas 29,5% desses municipios considerados prioritarios, implantaram a
vigilancia em seus territorios, 0 que gera uma preocupacdo sobre o territério baiano,
consequentemente sobre a exposi¢do ocupacional a qual estdo submetidos os trabalhadores

rurais, sem nenhum tipo de vigilancia.
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3. OBJETIVOS

GERAL

Investigar a associacao entre trabalho rural e leucemia em segurados da Previdéncia
Social, no periodo de 2014 a 2018.

ESPECIFICOS

° Descrever o perfil epidemioldgico dos casos de leucemia em trabalhadores segurados

da Previdéncia Social no estado da Bahia;
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4. METODOS

DESENHO DO ESTUDO

Trata-se de um estudo caso-controle com base em registro de beneficios previdenciarios

(auxilio-doenga).

POPULACAO E AREA

O estudo contemplara toda a area geografica do estado da Bahia, considerando o total
de casos. O estado da Bahia € uma das 27 Unidades Federativas do Brasil, situada na regido
nordeste do pais, e possui uma area territorial de 564,7 mil km2, sendo a 5° maior do Brasil em
extensdo territorial. Devido a sua grande extensdo territorial, a Bahia faz fronteira com estados
da regido norte, sudeste e centro-oeste do pais, € possui 417 municipios, com uma populacio
estimada em 14.873.064 pessoas em 2019 (IBGE, 2020). Dentre essas, segundo dados do tltimo
censo realizado em 2010, 10.102.476 pessoas residem em zona urbana e 3.914,430 em zona
rural (IBGE, 2020). Dos estados da regido nordeste, a Bahia é a que possui maior populacéo,

maior produto interno bruto e maior nimero de municipios (DATASUS, 2019).

IDENTIFICACAO E SELECAO DOS CASOS

Foram selecionados todos os individuos que receberam beneficio previdenciario de
auxilio-doenga por leucemia, no periodo de janeiro de 2014 a dezembro de 2018 no estado da
Bahia (area de estudo) ver repeticdo de informacdo. A identificacdo dos casos foi realizada por
meio de um banco de dados do Sistema Unico de Informacdes de Beneficio (SUIBE) do
Instituto Nacional do Seguro Social (INSS).

Trata-se de um sistema de registro de dados elaborado pela Empresa de Tecnologia e
Informagdes da Previdéncia (DATAPREV) e de responsabilidade da Diretoria de Beneficios
(DIRBEN) do Instituto Nacional do Seguro Social (INSS), subordinado a Secretaria Especial
de Previdéncia e Trabalho do Ministério da Economia. No SUIBE séo cadastrados os episadios
previdenciarios que levaram a concessao de um beneficio. Serdo incluidos no estudo todos os
beneficios das espécies B3l (auxilio-doenca previdenciario) e B91 (auxilio-doenca

acidentario), devidos aos trabalhadores em qualidade de segurado e que esta impedido de
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exercer suas funcbes por acidentes ou doencas ndo relacionadas ao trabalho e que fica
incapacitado por motivo de doencga ou acidente relacionado ao trabalho, respectivamente.

Seréa utilizado também o Cadastro Nacional de Informacgdes Sociais (CNIS), base de
dados da Previdéncia Social, gerenciado pelo INSS, com as principais informacdes
previdenciarias de todos os trabalhadores formais no Brasil, € necessério para a identificacdo
do Cddigo Brasileiro de Ocupagdes (CBO) do trabalhador e a Classificagdo Nacional de
Atividades Econémicas (CNAE) que categoriza o ramo de atividade da pessoa juridica

(empresa) que o trabalhador possui vinculo empregaticio ou de prestacdo de servico.

IDENTIFICACAO E SELECAO DOS CONTROLES

Para composicdo do grupo controle foram selecionados individuos com neoplasia de
préstata, mama, tiredide, Utero, pancreas, figado, rim, suprarrenal, pelve renal, bexiga.
brénquios e pulmdes, pénis, testiculos e intestino reto, registrados no mesmo banco de dados e
com mesmo periodo de concessdo dos casos, na propor¢do de 2:1, que receberam beneficio
previdenciario das espécies B31 ou B91. Os individuos foram escolhidos seguindo a ordem do
registro do beneficio previdenciario, até se encontrar os trés primeiros individuos que
preencheram os critérios. Serdo excluidos os beneficios previdenciarios concedidos pelos

demais tumores.

CARACTERIZACAO DA EXPOSICAO

A exposigéo foi caracterizada, levando em consideragéo a Classificagdo Brasileira de
Ocupagoes (CBO). Quando a variavel “CBO” foi preenchida com os codigos 61 (Produtores na
exploracdo agropecuaria) e 62 (Trabalhadores na explora¢do agropecuéria), compreendeu-se
que ali estava caracterizado o trabalho rural.

Foram considerados para o estudo, os seguintes codigos de Leucemia da Classificacdo
Internacional de Doengas (CID-10): C90.1-Leucemia plasmocitaria; C91-Leucemia linfoide;
C91.0-Leucemia linfoblastica aguda; C91.1-Leucemia linfocitica cronica; C91.2-Leucemia
linfocitica subaguda; C91.3-Leucemia pro-linfocitica; C91.4-Leucemia de células pilosas;
C91.5- Leucemia de células T do adulto; C91.7-Outras leucemias linfoides; C91.9-Leucemia
linféide, ndo especificada; C92 Leucemia mieldide; C92.0 Leucemia mieldide aguda; C92.1
Leucemia mieldide crbnica; C92.2 Leucemia mieldide subaguda; C92.4 Leucemia pro-
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mielocitica aguda; C92.5-Leucemia mielomonocitica aguda; C92.7-Outras leucemias
mieldides; C92.9-Leucemia mieldide, ndo especificada; C93-Leucemia monocitica; C93.0-
Leucemia monocitica aguda; C93.1-Leucemia monocitica cronica; C93.2-Leucemia
monocitica subaguda; C93.7 -Outras leucemias monociticas; C93.9-Leucemia monocitica, ndo
especificada; C94-Outras leucemias de células de tipo especificado; C94.0-Eritremia e
eritroleucemia agudas; C94.2-Leucemia megacarioblastica aguda; C94.3-Leucemia de
mastocitos; C94.7-Outras leucemias especificadas; C95-Leucemia de tipo celular néo
especificado; C95.0-Leucemia aguda de tipo celular ndo especificado; C95.1-Leucemia cronica
de tipo celular ndo especificado; C95.2-Leucemia subaguda de tipo celular ndo especificado;
C95.7-Outras leucemias de tipo celular ndo especificado; C95.9-Leucemia néo especificada

ANALISE DE DADOS

A variavel dependente foi o diagndstico de leucemia, a principal variavel independente
foi a ocupacao (Trabalhadores dos servicos, da agropecudria, da indUstria extrativa e da construcéo
civil, vendedores, das funcdes transversais, escriturarios, do ensino, de atendimento ao publico,
gerentes, da transformacéao de metais e de compdsitos, das ciéncias administrativas, das industrias téxtil,
curtimento, vestuario e artes gréaficas, de ciéncias biolégicas, salde e afins, de ciéncias sociais e
humanas, de nivel médio de ciéncias fisicas, quimicas, engenharias e afins, sem informag&o e outras) e
as covariaveis de interesse serdo: idade na concessao do beneficio (14-25, 26-35, 36-45, 46-55,
>56), sexo (masculino e feminino), municipio de residéncia por mesorregido (Metropolitana de
Salvador, Centro Sul, Sul, Nordeste, Centro Norte e Vale Sdo Francisco). Os dados foram codificados
por pessoa treinada para esse fim, com utilizacéo do livro de codigos. Seréa utilizado o software
SPSS para entrada e analise de dados. Apoés a realizacdo da andlise descritiva das variaveis,

serdo calculadas as odds ratios.

ASPECTOS ETICOS

Este projeto de pesquisa foi submetido ao Comité de ética em Pesquisa da Faculdade de
Medicina da Bahia da Universidade Federal da Bahia, obtendo aprovagdo de nimero 6.208.117.
Todos os cuidados previstos nas Resolugdes n. 466/12 da Comissdo Nacional de Etica em
Pesquisa (CONEP), serdo adotados a fim de garantir a privacidade, incluindo a retirada dos

campos que possibilitem a identificacdo dos individuos da base de dados. Nao foi possivel a
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aplicacdo do termo de consentimento livre e esclarecido, pois o estudo constara de um grande
namero de casos extraidos de banco de dados secundario.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO
5.1 ARTIGO

TRABALHO RURAL E LEUCEMIA: UM ESTUDO CASO-CONTROLE
Elizeu Xavier Pinheiro Neto
Marco Antbnio Vasconcelos Régo
RESUMO

A Leucemia é definida como um tipo de cancer, tendo como um importante fator de risco a
exposicdo ocupacional aos agrotoxicos e outros agentes. Por sua vez, o trabalho rural,
importante ocupacdo no estado da Bahia, faz o uso intensivo de agrotoxicos e outros agentes,
expondo os trabalhadores dessa categoria a doencas e agravos, inclusive a Leucemia. Com isso,
este estudo tem o objetivo de investigar a associacdo entre trabalho rural e Leucemia em
segurados da Previdéncia Social, no periodo de 2014 a 2018. Trata-se de um estudo caso-
controle com base em registro de beneficios previdenciarios (auxilio-doenca), que contemplou
toda a area geografica do estado da Bahia, considerando o total de casos. Foram selecionados
todos os casos de leucemia, incluindo todas as subcategorias em individuos que receberam o
beneficio previdenciario de auxilio-doenca no periodo de janeiro de 2014 a dezembro de 2018.
Os resultados permitiram evidenciar associacao positiva entre o trabalho rural e 0 acometimento
por Leucemia (OR= 2,80), residentes da mesorregido Centro Norte do estado da Bahia (OR=
2,0), com idade >56 anos (OR=5,16). Este achado corrobora com a literatura que ja discute
amplamente a relacdo da ocupacdo como trabalhador rural e acometimento por canceres
linfohematopoiéticos.

Palavras chaves: 1. Leucemia. 2. Trabalho agricola 3. Cancer. 4. Seguranca social.

ABSTRACT

Leukemia is defined as a type of cancer that affects the initial cells located inside the bone
marrow, having occupational exposure to pesticides and other agents as an important risk factor.
In turn, rural work, an important occupation in the state of Bahia, makes intensive use of
pesticides and other agents, exposing workers in this category to diseases and injuries, including
Leukemia. Thus, this study aims to investigate the association between rural work and leukemia
in Social Security insured persons, from 2014 to 2018. This is a case-control study based on the
registration of social security benefits (sickness allowance), which covered the entire
geographic area of the state of Bahia, considering the total number of cases. All cases of
leukemia were selected, including all subcategories in individuals who received the social
security benefit of sick pay from January 2014 to December 2018. The results showed a positive
association between rural work and the onset of Leukemia (OR= 2.80), residents of the Central
North mesoregion of the state of Bahia (OR= 2.0), aged >56 years (OR=5.16). This finding
corroborates the literature that already widely discusses the relationship between occupation as
a rural worker and the involvement of lymphohematopoietic cancers.

Keywords: 1. Leukemia. 2. Agricultural work 3. Cancer. 4. Social security.
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RESUMEN

La leucemia se define como un tipo de cancer que afecta a las células iniciales situadas en el
interior de la médula 6sea, teniendo como importante factor de riesgo la exposicion laboral a
pesticidas y otros agentes. A su vez, el trabajo rural, ocupacidn importante en el estado de Bahia,
hace uso intensivo de pesticidas y otros agentes, exponiendo a los trabajadores de esa categoria
a enfermedades y lesiones, incluso la leucemia. Asi, este estudio tiene como objetivo investigar
la asociacion entre trabajo rural y leucemia en asegurados de la Seguridad Social, de 2014 a
2018. Se trata de un estudio de casos y controles basado en el registro de las prestaciones de la
seguridad social (subsidio por enfermedad), que abarco toda la geografia del estado de Bahia,
considerando el numero total de casos. Se seleccionaron todos los casos de leucemia,
incluyendo todas las subcategorias en individuos que recibieron el beneficio de seguridad social
de subsidio por enfermedad de enero de 2014 a diciembre de 2018. Los resultados mostraron
una asociacion positiva entre el trabajo rural y la aparicion de leucemia (OR= 2.80), residentes
de la mesorregion Centro Norte del estado de Bahia (OR=2,0), edad > 56 afios (OR=5,16). Este
hallazgo corrobora la literatura que ya discute ampliamente la relacion entre la ocupacion como
trabajador rural y la participacion de canceres linfohematopoyéticos.

Palabras clave: 1. Leucemia. 2. Trabajo agricola 3. Cancer. 4. Seguridad Social.

INTRODUCAO

A Leucemia é definida como um tipo de cancer que atinge as células iniciais localizadas no
interior da medula 6ssea responsaveis pela fabricacdo dos glébulos brancos (leucocitos),
globulos vermelhos (hemécias) e plaquetas, ou seja, as células sanguineas. A leucemia
caracteriza-se pela fabricacdo de células doentes, geralmente glébulos brancos que interferem
no processo de hematopoese e, consequentemente, no processo de producdo das células
sanguineas (PUGGINA, 2020).

As leucemias sdo divididas quanto ao crescimento das células: aguda (rapido) ou crénica (lento)
e quanto a localizacédo da iniciagdo: células mieloides e linfoides, apesar de existirem mais de
12 tipos de leucemias, as principais sdo: leucemia mieloide aguda (LMA), leucemia mieloide
crénica (LMC), leucemia linfocitica aguda (LLA) e leucemia linfocitica crénica (LLC)
(COSER, 2009)

Apesar de considerado um tipo raro entre os canceres, a leucemia teve estimativa global de 249
mil casos novos e taxa de incidéncia de 6,5/100 mil homens e de 187 mil novos casos e taxa de
incidéncia de 5,0/100 mil mulheres em 2018. A leucemia ocupa a décima posi¢do entre 0s
tumores mais incidentes em homens e a décima segunda posicdo em mulheres (BRAY et al.,
2018; FERLAY et al., 2019).
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No Brasil, para os anos 2020 a 2023, s&o esperados para cada ano o diagndstico de 5.920 casos
novos de leucemia em homens e de 4.890 casos novos em mulheres; o risco estimado é de
5,67/100 mil homens e 4,56/100 mil mulheres. Dos tumores mais incidentes no Brasil, a
leucemia ocupa a 10° posicdo em homens e a 11° em mulheres. Com uma taxa de incidéncia de
5,02/100 mil pessoas na regido nordeste, a leucemia ocupa a 7° posi¢ao entre 0s tumores mais
incidentes (excluindo os tumores de pele ndo melanoma). Com uma estimativa de 540 casos
novos de leucemia, a Bahia ocupou a 7° posi¢édo entre os estados brasileiros em maior nimero
da doenca em 2020. (INCA, 2020).

No mundo, cerca de 10,8% dos casos de cancer em homens e 2,2% dos casos de cancer em
mulheres possuem como causa a exposicdo de trabalhadores no ambiente ocupacional,
excluindo neste percentual os tumores de pele ndo melanoma (FRITSCHI E DRISCOLL,
2006).

Em junho de 2020 a Agéncia Internacional de Pesquisa em Cancer (IARC) atualizou a lista de
classificacdo dos agentes cancerigenos, identificando 120 agentes como cancerigenos em
humanos (Grupo 1), distribuidos entre produtos quimicos, ocupacdes, agentes fisicos e, agentes
bioldgicos. Na lista de classificacdo por cancer, as leucemias e linfomas possuem 28 agentes
cancerigenos classificados com evidéncias suficientes em humanos e 27 classificados como
evidéncia limitada em humanos (IARC, 2020). Nesse contexto, observa-se a relevancia na
identificacdo dos agentes cancerigenos, principalmente os presentes nos ambientes de trabalho,
para a implementacdo de medidas preventivas de reducdo da exposi¢cdo ocupacional e
adoecimento dos trabalhadores (BRASIL, 2021).

Com a 7° maior economia nacional, o estado da Bahia tem sua produtividade composta por trés
grandes setores, comércio e servi¢cos com participacao de 80,9%, a industria com participacdo
de 12,4%, e a agropecuaria com participacdo de 6,7%, caracterizando uma enorme e
diversificada exposi¢do ocupacional por agentes quimicos nos processos produtivos (BAHIA,
2019).

Em 2019, a atividade do agronegocio na Bahia correspondeu a 20,2% de toda producéo
estadual, perfazendo um valor de R$ 61,4 bilhdes (BAHIA, 2019), tendo a regido do oeste do
estado se destacado na producédo de gréos, tornando-se uma das que mais utilizam agrotoxicos
no Brasil, oferecendo riscos a saude humana e ao meio ambiente (MORAES, 2019). Ressalta-
se a fragilidade da agricultura familiar, que apresenta exposi¢do mais significativa, devido a
auséncia de técnicas de manejo adequadas e do uso de equipamentos de protecdo individual
(BRASIL, 2015). A utilizacdo indiscriminada de agrotoxico é também realidade nas demais
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regides do estado, como descrita por preza et al. (2012) em estudo realizado em um municipio
baiano. Quais s&o as grandes producgdes agricolas da Bahia, segundo as regides do Estado?
Considerando-se 0 exposto acima, analisar a associacdo entre trabalho rural e leucemia no
estado da Bahia reveste-se de importancia, e os resultados poderdo subsidiar a implementacao
de acBes de vigilancia em saude do trabalhador, no caso especifico, para o trabalhador rural e
sua familia.

Nesse sentido questiona-se: existe associacdo entre trabalho rural e leucemia? O estudo tem
como objetivo principal investigar a associacdo entre leucemia e trabalho rural em segurados
da Previdéncia Social, no periodo de 2014 a 2018. Como objetivos especificos, pretende
descrever o perfil epidemioldgico dos casos de leucemia em trabalhadores segurados da
Previdéncia Social no estado da Bahia e; descrever a associagdo entre ocupacao e leucemia.
Justifica-se a producdo, observando que no estado da Bahia hd um campo de pesquisa favoravel
ao presente estudo. Considerando o contexto mundial e no Brasil de exposicéo de trabalhadores
a agentes carcinogénicos, analisar a associa¢ao entre trabalho rural e leucemia no estado da
Bahia é de extrema relevancia, pois os resultados poderdo subsidiar a implementacdo de agdes
de vigilancia em satde do trabalhador, no caso especifico, para o trabalhador rural e sua familia.
Salienta-se também, que diante da baixa producdo cientifica acerca da tematica, o estudo tera

importante relevancia cientifica para reduzir a lacuna do conhecimento ainda existente.

METODOS

Trata-se de um estudo caso-controle com base em registro de beneficios previdenciarios
(auxilio-doenga). O estudo contemplou toda a area geografica do estado da Bahia, considerando
o total de casos. O estado da Bahia é uma das 27 Unidades Federativas do Brasil, situada na
regido nordeste do pais, e possui uma area territorial de 564,7 mil km2, sendo a 5° maior do
Brasil em extensdo territorial. Devido a sua grande extensdo territorial, a Bahia faz fronteira
com estados da regido norte, sudeste e centro-oeste do pais, e possui 417 municipios, com uma
populagéo estimada em 14.873.064 pessoas em 2019 (IBGE, 2020). Dentre essas, segundo
dados do ultimo censo realizado em 2010, 10.102.476 pessoas residem em zona urbana e
3.914,430 em zona rural (IBGE, 2020). Dos estados da regido nordeste, a Bahia é a que possuli
maior populagdo, maior produto interno bruto e maior namero de municipios (DATASUS, 19).
Foram selecionados todos os individuos que receberam beneficio previdenciario de auxilio-

doenca por leucemia, no periodo de janeiro de 2014 a dezembro de 2018 no estado da Bahia
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(&rea de estudo) ver repeticdo de informacdo. A identificacdo dos casos foi realizada por meio
de um banco de dados do Sistema Unico de Informagces de Beneficio (SUIBE) do Instituto
Nacional do Seguro Social (INSS).
Trata-se de um sistema de registro de dados elaborado pela Empresa de Tecnologia e
Informacgdes da Previdéncia (DATAPREV) e de responsabilidade da Diretoria de Beneficios
(DIRBEN) do Instituto Nacional do Seguro Social (INSS), subordinado & Secretaria Especial
de Previdéncia e Trabalho do Ministério da Economia. No SUIBE sao cadastrados os episodios
previdenciarios que levaram a concessao de um beneficio. Foram incluidos no estudo todos os
beneficios das espécies B31 (auxilio-doenga previdenciario) e B91 (auxilio-doenca
acidentario), devidos aos trabalhadores em qualidade de segurado e que estd impedido de
exercer suas funcbes por acidentes ou doencas nao relacionadas ao trabalho e que fica
incapacitado por motivo de doenca ou acidente relacionado ao trabalho, respectivamente.
Foi utilizado também o Cadastro Nacional de InformacGes Sociais (CNIS), base de dados da
Previdéncia Social, gerenciado pelo INSS, com as principais informacdes previdenciarias de
todos os trabalhadores formais no Brasil, € necessario para a identificacdo do Codigo Brasileiro
de Ocupacdes (CBO) do trabalhador e a Classificacdo Nacional de Atividades Econdmicas
(CNAE) que categoriza o ramo de atividade da pessoa juridica (empresa) que o trabalhador
possui vinculo empregaticio ou de prestacéo de servico.
Para composicéo do grupo controle foram selecionados individuos com neoplasia de prostata,
mama, tiredide, utero, pancreas, figado, rim, suprarrenal, pelve renal, bexiga. brénquios e
pulmdes, pénis, testiculos e intestino reto, registrados no mesmo banco de dados e com mesmo
periodo de concessao dos casos, na proporc¢do de 2:1, que receberam beneficio previdenciario
das espécies B31 ou B91. Os individuos foram escolhidos seguindo a ordem do registro do
beneficio previdenciario, até se encontrar os trés primeiros individuos que preencheram 0s
critérios. Foram excluidos os beneficios previdenciarios concedidos pelos demais tumores.
Foram considerados para o estudo, os seguintes codigos de Leucemia da Classificacdo
Internacional de Doengas (CID-10): C90.1; C91; C91.0; C91.1; C91.2; C91.3; C91.4; CIL.5;
C91.7; C91.9; C92; C92.0; C92.1; C92.2; C92.4; C92.5; C92.7; C92.9; CI3; C93.0; C93.1;
C93.2; C93.7; C93.9; C94; C94.0; C94.2; C94.3; C94.7; C95; C95.0; C95.1; C95.2; C95.7;
C95.9.
A exposicdo foi caracterizada, levando em consideracdo a Classificacdo Brasileira de

Ocupacdes (CBO). Quando a variavel “CBQO” foi preenchida com os codigos 61 (Produtores na



30

exploracdo agropecuaria) e 62 (Trabalhadores na explora¢do agropecuaria), compreendeu-se
que ali estava caracterizado o trabalho rural.

A variavel dependente foi o diagnostico de leucemia, a principal variavel independente foi a
ocupacdo (Trabalhadores dos servicos, da agropecudria, da industria extrativa e da construcao civil,
vendedores, das fungdes transversais, escriturarios, do ensino, de atendimento ao publico, gerentes, da
transformacao de metais e de compositos, das ciéncias administrativas, das industrias téxtil, curtimento,
vestuario e artes gréficas, de ciéncias bioldgicas, salde e afins, de ciéncias sociais e humanas, de nivel
médio de ciéncias fisicas, quimicas, engenharias e afins, sem informac&o e outras) e as covariaveis de
interesse serdo: idade na concessdo do beneficio (14-25, 26-35, 36-45, 46-55, >56), sexo
(masculino e feminino), municipio de residéncia por mesorregiao (Metropolitana de Salvador,
Centro Sul, Sul, Nordeste, Centro Norte e Vale Séo Francisco). Os dados foram codificados por
pessoa treinada para esse fim, com utilizacdo do livro de cddigos. Sera utilizado o software
SPSS para entrada e analise de dados. Apos a realizacdo da analise descritiva das variaveis,
serdo calculadas as odds ratios.

Este projeto de pesquisa foi submetido ao Comité de ética em Pesquisa da Faculdade de
Medicina da Bahia da Universidade Federal da Bahia, obtendo aprovagéo de numero 6.208.117.
Todos os cuidados previstos nas Resolucdes n. 466/12 da Comissdo Nacional de Etica em
Pesquisa (CONEP), serdo adotados a fim de garantir a privacidade, incluindo a retirada dos
campos que possibilitem a identificacdo dos individuos da base de dados. Ndo foi possivel a
aplicacdo do termo de consentimento livre e esclarecido, pois o estudo constara de um grande
namero de casos extraidos de banco de dados secundario.

RESULTADOS

A populacdo segurada registrada no periodo do estudo foi composta por 20.901 individuos.
Destes, 345 possuiam o diagndstico de leucemia. A populacgdo de estudo foi composta por 1.035
individuos, sendo 345 casos (33,3%) e 690 controles (66,7%), admitindo-se desta forma a
proporcao de 2:1. Na tabela 1 estdo descritas as variaveis sociodemogréaficas da populacéo do
estudo, que € majoritariamente masculina (22,3% casos e 44,7% controles), residentes na
mesorregido Metropolitana de Salvador (47,0%), com faixa etaria majoritaria >56 anos
(55,0%). A média de idade foi de 47,2 anos para 0s casos e de 49,8 para os controles.

Trabalhadores dos servigos foi a ocupacao mais encontrada entre os individuos (24,0%).

Tabela 1 - Distribuicao dos individuos, segundo variéveis sociodemogréficas, Bahia 2014-2018.
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VARIAVEL

IDADE NO DIAGNOSTICO

14-25

26-35

36-45

46-55

=56

SEXO

Masculino

Feminino

MESORREGIAO DE RESIDENCIA

Metropolitana de Salvador

Centro Sul

Sul

Nordeste

Centro Norte

Vale S&o Francisco

OCUPACAO

Trabalhadores dos servigos

Trabalhadores da agropecuaria

Trabalhadores da industria extrativa e da construgdo civil
Vendedores

Trabalhadores das fungdes transversais

Escriturarios

Trabalhadores do ensino

Trabalhadores de atendimento ao publico

Gerentes

Trabalhadores da transformacédo de metais e de compositos
Técnico de nivel médio das ciéncias administrativas
Trabalhadores das industrias téxtil, curtimento, vestuario e artes graficas
Profissionais de ciéncias bioldgicas, saude e afins
Profissionais de ciéncias sociais € humanas

Técnico de nivel médio de ciéncias fisicas, quimicas, engenharias e afins
Sem informagéo

Outras

N
(1.035)

18
94
137
221
565

681
354

484
279
91
73
68
40

243
163
98
87
72
43
39
34
32
29
29
21
18
17
15
14
81

%

2,0
9,0
13,0
21,0
55,0

66,0
34,0

47,0
27,0
9,0
7,0
7,0
4,0

24,0
16,0
9,0
8,0
7,0
4,0
4,0
3,0
3,0
3,0
3,0
2,0
2,0
2,0
1,0
1,0
8,0

A figura 2, apresenta a distribuicdo dos casos de Leucemia, por mesorregides do estado da

Bahia, corroborando os dados da tabela 1. A mesorregido Metropolitana de Salvador somou o

maior numero de casos, 143 (40%), enquanto a mesorregido Extremo Oeste ndo apresentou

nenhum caso de Leucemia no periodo estudado, que receberam beneficio previdenciario das

espécies B31 ou B91.
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Figura 2 — Distribuicao dos casos de Leucemia, estratificados por Mesorregido de Residéncia —
Bahia. 2014-2018.
r~
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A tabela 2 revela uma associacdo positiva entre trabalhadores da agropecuaria e leucemia
(OR=2,80); uma associagao positiva e crescente de acordo com a faixa etaria (OR=5,16). Néo
houve associagéo positiva entre sexo e 0 acometimento por Leucemia (OR-Masculino= 0,97) e
(OR-Feminino=1,02). A mesorregido Centro Norte apresentou a maior associa¢do positiva
(OR= 2,0), seguida das mesorregifes Centro Sul (OR=1,50), nordeste (OR=1,30) e Sul
(OR=1,20). Quando a mesorregido de Salvador foi cruzada com as demais mesorregides, a
associacdo ndo existiu ou foi negativa. Por sua vez, juntando as mesorregides versus a de
Salvador, a associacao foi positiva (OR=1,38), demonstrando que a mesorregido de Salvador,
de fato, é a regido que apresenta 0 menor risco de adoecimento por Leucemia. Um dado que
chama a atencdo é que ndo foram verificados casos na mesorregido do Extremo Norte Baiano,
0 que poderia ser justificado pela hipotese de que as notificacdes dos casos podem ter sido
preenchidas de forma incorreta. A segunda hipdtese é de que existam casos na referida
mesorregido, mas que ndo solicitaram ou ndo receberam os beneficios previdenciario das
espécies B31 ou B91.

Tabela 2 — Distribuicdo das odds ratios dos casos de Leucemia e controles, estratificadas por

ocupacdao, idade no diagnostico e Mesorregido de Residéncia — Bahia, 2014-2018.

CASOS (345) CONTROLES (690) OR
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N % N %
OCUPACAO
Trabalhadores da agropecudria 88 25,0 75 11,0 2,80
Demais ocupacdes 257 75,0 615 89,0 -
IDADE NO DIAGNOSTICO
14 - 25 anos 3 2,0 11 2,0 0,54
Demais faixas etarias no diagnostico 342 98,0 679 98,0 -
26 - 35 anos 27 10,0 55 8,0 0,98
Demais idades no diagndstico 318 90,0 635 92,0 -
36 — 45 anos 42 18,0 74 11,0 1,15
Demais idades no diagndstico 303 82,0 616 89,0 -
46 — 55 anos 105 30,0 116 17,0 2,16
Demais idades no diagndstico 240 70,0 574 83,0 -
>56 273 80,0 292 42,0 5,16
Demais idades no diagnostico 72 20,0 398 58,0 -
SEXO
Masculino 231 67,0 466 68,0 0,97
Feminino 114 33,0 224 32,0 -
Feminino 114 33,0 224 32,0 1,02
Masculino 231 67,0 466 68,0 -
MESORREGIAO DE RESIDENCIA
Metropolitana de Salvador 143 40,0 341 49,0 0,70
Demais mesorregifes de residéncia 202 60,0 349 51,0 -
Centro Sul 107 32,0 159 23,0 1,50
Demais mesorregifes de residéncia 238 68,0 531 77,0 -
Sul 34 10,0 57 8,0 1,20
Demais mesorregifes de residéncia 311 90,0 633 92,0 -
Nordeste 28 8,0 45 7,0 1,30
Demais mesorregifes de residéncia 317 92,0 645 93,0 -
Centro Norte 19 6,0 49 7,0 2,0
Demais mesorregifes de residéncia 326 94,0 641 93,0 -
Vale Séo Francisco 14 4,0 26 4,0 1,0
Demais mesorregifes de residéncia 331 96,0 664 96,0 -
METROPOLITANA DE SSA X DEMAIS REGIOES
Metropolitana de Salvador 143 57,0 341 68,0 0,62
Centro Sul 107 43,0 159 32,0 -
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Metropolitana de Salvador 143 81,0 341 86,0 0,70
Sul 34 19,0 57 14,0 -
Metropolitana de Salvador 143 84,0 341 88,0 0,67
Nordeste 28 16,0 45 12,0 -
Metropolitana de Salvador 143 88,0 341 87,0 1,00
Centro Norte 19 12,0 49 13,0 -
Metropolitana de Salvador 143 91,0 341 93,0 0,77
Vale Sao Francisco 14 9,0 26 7,0 -
Demais mesorregifes de residéncia 202 60,0 349 51,0 1,38
Metropolitana de Salvador 143 40,0 341 49,0 -
DISCUSSAO

Entre os anos de 2014 e 2018, 25% dos casos de Leucemia entre beneficiarios de auxilio doenca
previdenciario no estado da Bahia foram entre aqueles caracterizados como trabalhadores
rurais, corroborando a literatura que afirma ser esta a ocupacdo mais exposta aos agrotoxicos
(AFIO et al, 2022). Um achado importante é que, apesar da literatura afirmar que o Oeste do
estado da Bahia € uma das regides que mais utilizam agrotoxicos no Brasil (MORAES, 2019),
0 estudo demonstrou que a mesorregido Centro Norte € a que tem maior associacdo positiva
com o acometimento por leucemia. Apesar de ndo ser a mesorregido mais conhecida pelo
trabalho rural, ela tem a agricultura, pecuéria, producdo florestal, pesca e aquicultura como
importantes fontes de emprego e renda (WANDERLEY, LA et al, 2014). O dado de que a
mesorregido de Salvador (majoritariamente urbana) é a que apresenta 0 menor risco para o
adoecimento por Leucemia, é ratificado pela literatura, que desde 1975, ja demonstrava que
viver na area rural apresentava um risco 2,1 vezes maior para 0 acometimento de Leucemia,
qguando comparado ao acometimento pela doenca em ambiente urbano (MAIORE e DORKEN,
1975).

Ter 56 anos ou mais também foi uma associagao positiva ao acometimento por leucemia, maior
do que comparadas a outras faixas etarias. A literatura mostra que a exposi¢do ocupacional
combinada e prolongada, onde os trabalhadores rurais sdo expostos aos agrotoxicos e também
a altas temperaturas, esforco laboral e outros aspectos (SILVA, et al, 2005) € uma combinacao
perigosa para a saude do trabalhador rural. A literatura ja demonstra também, que a exposi¢do
ocupacional aos agrotdxicos por mais de sete horas por dia e por tempo maior a 10 anos

aumentou as chances de neoplasias hematologicas, quando comparado aos ndo expostos
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(MOURA et al, 2022). Esse dado corrobora com a hipotese de que as pessoas com maior idade,
possivelmente foram expostas aos agrotoxicos e outros fatores de risco em seus ambientes e
processos de trabalho por mais tempo e por conta disso, teriam mais chances de serem
acometidos pela leucemia, jA& que a idade é diretamente proporcional ao risco de
desenvolvimento de alguns tipos de canceres hematoldgicos (LAHTI et al., 2008; AMERICAN
CANCER SOCIETY, 2019). Além disso, o dado é similar a grande parte dos achados nos
estudos, que apresentaram maior risco para médias de faixas etarias elevadas, geralmente entre
55,6 a 65 anos (FERRI et al., 2017; YILDIRIM; SICAN, 2019).

Uma tomada de decisdo importante, seria a mensuragdo do uso de agrotdxicos como o malation,
o diazinon e o glifosato, nas mesorregifes com 0s maiores nimeros de casos de leucemias
relacionadas ao trabalho, para compreender a relacdo do uso desses com 0s casos visualizados,
ja que seriam eles os mais cancerigenos e com potenciais mutagénicos. (NASCIMENTO e
TONELOTTO, 2019). Para além disso, compreender a exposicao desses trabalhadores a outros
fatores de risco, a exemplo de amianto, hidrocarbonetos aromaticos, fertilizantes, Oleos
minerais, e radiacdes, que também estdo intimamente associados a um aumento significativo
no risco dessas doencas malignas (PASQUALETTI, 1991), se faz necessario para compreender
esse processo de adoecimento. Atrelado a essa informacao, faz-se necessario descrever nesses
territorios, como se da o ambiente e processo de trabalho desses trabalhadores, compreendendo
que o estresse fisico e psicolégico decorrente dessas condi¢des pode ter um impacto negativo
no sistema imunolégico e aumentar o risco de desenvolvimento de doencas, incluindo a
leucemia (MOREIRA et al, 2015).

A literatura demonstra que as mesorregides Centro Norte, Centro Sul, nordeste e Sul, que
tiveram associagdo positiva com 0 acometimento por leucemia, sdo as mesorregides que tém as
principais lavouras permanentes e na pecuaria, com o maior rebanho de caprinos no Brasil; e
na producdo de grdos (soja, milho, feijdo e café), cacau, mamona, sisal, coco, banana e
mandioca (WANDERLEY, L A, etal, 2014).

Com todas essas informacdes, melhorias nas acfes de vigilancia da VSPEA, por exemplo,
poderiam ser propostas, para que pudessem fortalecer a vigilancia ativa nas localidades com o
maior o uso dos agrotdxicos mais nocivos e nos locais onde os trabalhadores tém as piores
condicdes de trabalho, além e melhor compreender o papel de outros fatores de risco, a exemplo
da exposi¢cdo outras substancias quimicas presentes no ambiente agricola, como solventes,
combustiveis e poeira de grdos (SOARES, et al, 2003), que podem se combinar,

potencializando os efeitos a satde desses trabalhadores.
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CONCLUSOES

Esse estudo evidenciou associacdo positiva entre Leucemia e trabalho rural, especialmente nas
mesorregides Centro Norte, Centro Sul, Nordeste, e Sul e de faixa etaria a partir dos 45 anos.
A mesorregido de Salvador foi a que apresentou 0 menor risco para 0 adoecimento por
Leucemia.

Este importante achado corrobora com a literatura que ja discute amplamente a relacdo da
ocupacdo dos trabalhadores rurais com o acometimento por canceres linfohematopoiéticos.
Apesar disso, ainda é necessaria a producao de mais conhecimento cientifico para compreender
de forma mais concreta a exposi¢cdo aos fatores de risco existentes no ambiente do trabalho
rural, como reduzi-los e/ou elimina-los.

A relacdo do trabalho rural com o acometimento por leucemia, demanda mais dialogos e da
abertura de espacos para a constru¢do de mais conhecimento cientifico acerca da tematica, além
de discutir com os governantes sobre uma maior vigilancia para esses trabalhadores, pensando
estratégias que possam reduzir os nimeros de trabalhadores acometidos pela doenca por conta
dos seus ambientes e processos de trabalho.

Os Cerest parecem ser servicos de grande valia para estruturar e colocar em pratica a Vigilancia
em salde do Trabalhador e devem se articular com a VSPEA, principalmente nos municipios
classificados como prioritarios para essas acfes. Desta forma, espera-se que seja possivel
estruturar estratégias que possam verdadeiramente reduzir 0s nimeros de casos de Leucemia
relacionada ao trabalho, melhorar os progndsticos dos ja adoecidos, além de trabalhar

ativamente na prevencéo da leucemia relacionada ao trabalho.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

O estudo, ao investigar a associacdo entre leucemia e trabalho rural em segurados da
Previdéncia Social, no periodo de 2014 a 2018, evidenciou associac¢ao positiva entre o trabalho
rural e 0 acometimento por Leucemia (OR= 2,80), residentes da mesorregido Centro Norte do
estado da Bahia (OR= 2,0), com idade >56 anos (OR=5,16). Este importante achado corrobora
com a literatura que ja discute amplamente a relacdo da ocupacéo dos trabalhadores rurais e a
sua relacdo com o acometimento por canceres linfo-hematopoiéticos. O estudo também
permitiu compreender que existe uma importante lacuna do conhecimento na literatura quanto
a investigacdo epidemioldgica desses casos de cancer com uma posterior emisséo de um parecer
de nexo causal. Esse importante instrumento, nos permitiria quantificar e discutir esses dados
de forma mais qualificada, compreendendo desta forma, quantos trabalhadores rurais
acometidos por Leucemia tem este adoecimento relacionado ou n&o ao seu trabalho.

E preciso dialogar e cada vez mais e abrir espacos para a construgdo de mais
conhecimento cientifico acerca da tematica, além de discutir com 0s governantes sobre uma
maior vigilancia para esses trabalhadores, realizando assim o nexo causal e pensando estratégias
que possam reduzir os numeros de trabalhadores acometidos pela doenca por conta da sua
ocupacao.

Neste estudo o banco de dados que foi utilizado ndo contemplou outras varidveis de
interesse, como por exemplo, detalhes da ocupacdo. Essa foi sem ddvida uma das maiores
limitacBes do estudo. Além disso, o preenchimento errdbneo ou o ndo preenchimento de
variaveis se mostrou como um fator limitante para o desfecho do estudo. Um outro topico
limitante a ser pontuado é a baixa producdo académica acerca da tematica, o que dificulta a
construcdo de comparagfes com estudos publicados anteriormente.

E importante relatar que os dados secundarios, utilizados neste estudo, apresentam
limitacOes quanto as suas analises e por conseguinte aos resultados dos estudos. Nesse sentido,
uma sugestdo para estudos futuros com tematica similar, € talvez realizar uma coorte que tenha
a finalidade de acompanhar trabalhadores rurais com diagnosticos recentes de Leucemia, com
0 uso de dados primaérios e realizar uma parceria com servicos a exemplo dos Centros de
Referéncia em Salde do Trabalhador (Cerest), possa acompanhar o processo de notificacéo
desses casos e, em caso de suspeita de que o adoecimento tem relagdo com o ambiente e

processo de trabalho, fazer a relacdo do caso com o trabalho. Este dado, somado a tabulagéo de
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dados nos sistemas de informacdo em salde oficiais, podem corroborar ou revelar um achado

importante sobre o real cenario desse tipo de adoecimento.
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